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Abstract : Conjunctivitis is an inflammation of the conjungtiva.Incidence  in Indonesia reached 73% of 
total visits in ophthalmlogy polyclinic  in 2009. One cause of conjunctivitis is bacterial infection. In 
Manado, no data on the pattern of the bacteria that cause conjunctivitis that can cause errors in the 
selection of antimicrobials for patient.The aim this research is to assess the pattern of aerobic bacteria in 
patients with conjunctivitis which can contribute directly in improving the quality of treatment of 
conjunctivitis, especially bacterial conjunctivitis. This research use  methods with cross sectional 
descriptive study through a conjunctival swab bacterial culture results in patients with conjunctivitis at 
Community Eye Health Center in Manado. The samples in this study were patients with a diagnosis of 
bacterial conjunctivitis with ongoing infection and has not undergone treatment with antimicrobials. 
Distribution of the study sample by sex showed 12 people (40%) men and 18 (60%) women. The 
youngest age in this study 26 years old and the oldest 77 years old. 7 sample results showed no growth on 
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Abstrak : Konjungtivitis merupakan peradangan pada konjungtiva. Insidensi di Indonesia mencapai 73% 
dari total kunjungan di poli mata pada tahun 2009. Salah satu penyebab konjungtivitis adalah infeksi 
bakteri. Di Manado belum ada data mengenai pola bakteri penyebab konjungtivitis sehingga dapat 
menyebabkan kesalahan dalam pemilihan antimikroba bagi pasien.Tujuan dari penelitian ini adalah unutk 
mengetahui pola bakteri aerob pada penderita konjungtivitis yang dapat berkontribusi langsung dalam 
peningkatan kualitas penanganan konjungtivitis, terutama konjungtivitis bakterial.Penelitian ini 
menggunakan metode penelitian deskriptif dengan pendekatan cross sectional melalui penelitian kultur 
bakteri hasil swab konjungtiva penderita konjungtivitis di Balai Kesehatan Mata Masyarakat Kota 
Manado. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien dengan diagnosis konjungtivitis bakterial dengan 
infeksi yang masih berlanjut dan belum menjalani pengobatan dengan antimikroba. Distribusi sampel 
penelitian berdasarkan jenis kelamin didapatkan hasil 12 orang (40%) pria dan 18 orang (60%) wanita. 
Umur termuda dalam penelitian ini 26 tahun dan tertua 77 tahun.  Hasil penelitian menunjukan 7 sampel 
tidak ada pertumbuhan pada proses kultur, 12 sampel terdapat bakteri gram positif, 1 sampel bakteri gram 
negatif dan 10 sampel campuran bakteri gram positif dan negatif. Streptococcus non hemolitikus 
ditemukan pada 11 sampel (36,67%), Bacillus subtilis pada 7 sampel (23,33%), Proteus spp pada 6 
sampel (20%), Staphylococcus albus pada 5 sampel (16,67%), Diplococcus gram negatif pada 4 sampel 
(13,33%), Lactobacillus spp pada 3 sampel (10%) dan Pseudomonas aeuruginosa 1 sampel (3,33%). 
Kesimpulan pada penelitian ini terbanyak infeksi pada konjungtivitis disebabkan Streptococcus non 
hemolitikus dan  tersering pada kelompok umur diatas 60 tahun. 
Kata kunci : konjungtivitis, bakteri aerob, pola bakteri 
 
culture process, 12 samples contained gram-positive bacteria, 1 sample gram-negative bacteria and 10 
samples of a mixture of gram positive and negative bacteria. Non-haemolytic Streptococcus was found in 
11 samples (36.67%), Bacillus subtilis on 7 samples (23.33%), Proteus spp in 6 samples (20%), 
Staphylococcus albus in 5 samples (16.67%), Diplococcus grams negative in 4 samples (13.33%), 
Lactobacillus spp in 3 samples (10%) and Pseudomonas aeuruginosa 1 sample (3.33%). The conclusion 
of this research on the most infectious conjunctivitis caused by non-haemolytic  Streptococcus and most 
common in the age group above 60 years.  





Konjungtivitis merupakan peradangan 
pada konjungtiva.1 Konjungtivitis 
merupakan penyakit mata tersering yang 
menyebabkan keluhan mata merah. Satu 
dari delapan siswa sekolah dasar memiliki 
sebuah episode konjungtivitis setiap 
tahunnya dan secara umum pada praktek 
dokter umum menemukan pasien 
konjungtivitis setiap minggunya.2 
Di Negara maju seperti Amerika, 
insidensi konjungitivitis bakteri mencapai 
135 per 10.000 penderita.3 Sementara itu di 
Indonesia pada tahun 2009 dari 135.749 
kunjungan ke poli mata, total kasus 
konjungtivitis dan gangguan lain pada 
konjungtiva didapatkan hasil sebesar 73%. 
Konjungtivitis juga termasuk dalam 10 
besar penyakit terbesar  yang dialami 
pasien rawat jalan pada tahun 2009.
Pada penelitian yang dilakukan di 
Nepal pada Januari 2009 sampai dengan 
Desember 2010, dari 65 pasien dengan 
keluhan mata merah dan adanya sekret 
didapatkan hasil 90,8% sampel tidak 
menunjukan adanya pertumbuhan bakteri 
pada proses kultur, sementara itu 7,7 % 
sampel menunjukan pertumbuhan bakteri 
gram positif, sisanya menunjukan 
pertumbuhan gram negatif.
4 
5 Hal ini 
bertolak belakang dengan hasil yang 
didapatkan pada penelitian di Nigeria pada 
bulan Februari sampai dengan September 
2010. Pada penelitian di Nigeria, dari 83 
sampel yang diambil didapatkan 100% 
pertumbuhan bakteri pada kultur yang 
dilakukan dengan total 155 bakteri 
terisolasi dari sampel tersebut.6 Sementara 
itu, pada penelitian yang dilakukan di 
RSUP Dr. Kariadi Semarang pada tahun 
2010, didapatkan 35% pasien konjungtivitis 
mengalami konjungtivitis bakterial dan 
perlu diberikan antibiotik.7 
Secara umum penyebab tersering 
konjungtivitis bakterial adalah 
mikroorganisme gram positif yaitu: 
Staphylococcus aureus, Streptococcus 
pneumonia, Streptococcus viridians, dan 
Staphylococcus epidermidis. Konjungtivitis 
dapat juga disebabkan oleh 
mikroorganisme gram negatif, diantaranya 
Escherichia coli, Klebsiella pneumonia, 
Serratia marcescens, Proteus, 
Enterobacter, dan Pseudomonas species.2,8 
Pada anak-anak penyebab tersering adalah 
Haemophilus influenza, Streptococcus  
pneumonia, dan Moraxella species.
Berdasarkan hasil survey pendahuluan 
yang dilakukan di Balai Kesehatan Mata 
Masyarakat Kota Manado pada tahun 2012 
ditemukan 356 pasien konjungtivitis 
diantara 13.189 pasien yang datang untuk 
mendapatkan pelayanan kesehatan dan 
merupakan salah satu dari 5 penyakit 
tersering yang dialami pasien di Balai 
Kesehatan Mata Masyarakat Kota Manado. 
Selain itu berdasarkan data tersebut, 
konjungtivitis juga menduduki peringkat 
pertama penyakit infeksi tersering yang 
9 
dialami pasien yang datang berobat. 
Sementara itu untuk data pola kuman pada 
infeksi konjungtivitis tidak didapatkan baik 
untuk Kota Manado maupun untuk Provinsi 
Sulawesi Utara.Hal ini dapat 
mengakibatkan ketidaktahuan klinisi 
mengenai penggunaan antibiotik yang tepat 
berdasarkan pola bakteri penyebab 
konjungtivitis yang dapat mengakibatkan 
timbulnya resistensi antibiotik. Dari latar 
belakang diatas , maka perlu dilakukan 
penelitian tentang pola bakteri aerob pada 
penderita konjungtivitis di Balai Kesehatan 





Penelitian ini dilakukan dengan 
metode deskriptif dengan pendekatan cross 
sectional melalui penelitian kultur hasil 
swab konjungtiva penderita konjungtivitis 
sebanyak 30 sampel di Balai Kesehatan 
Mata Masyarakat Kota Manado periode 
November 2013 sampai dengan Januari 
2014. Pengambilan sampel di Balai 
Kesehatan Mata Masyarakat Kota Manado 
dan Pengelolaan sampel dilakukan di 
Laboratorium Mikrobiologi Fakultas 
Kedokteran Unsrat.  
Swab steril digunakan untuk 
mengambil spesimen konjungtiva pada 
penderita. Swab disapukan secara lembut di 
daerah konjungtiva dari medial ke lateral 
mata pasien setelah sebelumnya penderita 
diberi 1-2 tetes pantocain 0,5%. Kemudian 
spesimen konjungtiva diinokulasikan di 
media nutrien agar. Setelah itu dipindahkan 
ke media agar mac conkey dan media agar 
darah. Kemudian diinkubasikan pada suhu 
37o 
 
C selama 24 jam.Setelah tumbuh koloni , 
dilakukan pewarnaan gram kemudian 







Penderita rawat jalan di BKMM Kota 
Manado yang memeriksakan diri dan 
terdiagnosa secara klinis menderita 
konjungtivitis bakterial dilakukan 
pengambilan spesimen mata sebanyak 30 
sampel. Distribusi sampel berdasarkan jenis 
kelamin didapatkan hasil 12 orang (40%) 
berjenis kelamin Pria, sedangkan 18 orang 
(60%) berjenis kelamin Wanita. Sementara 
itu,  menurut kelompok umur didapatkan 
hasil pada kelompok umur 1 bulan sampai 
dengan 10 tahun dan 11 – 20 tahun tidak 
didapatkan sampel (0).  kelompok umur  21- 
30 tahun sebesar 1 sampel (3,3%), 31-40  
tahun sebesar 4 sampel (13,3%), 41-50 
tahun sebesar 9 sampel (30%), 51-60 tahun 
sebesar 6 sampel (20%) dan diatas 60 tahun 
sebesar 10 sampel (33,4%). 
 
Hasil Biakan 
Pemeriksaan sampel hasil swabbing 
spesimen konjungtiva di Balai Kesehatan 
Mata Masyarakat Kota Manado yang 
dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi 
Fakultas Kedokteran Unsrat menunjukan 
hasil yang ditunjukan melalui tabel 1 dan 2. 
Tabel 1 tampak bahwa distribusi 
sampel berdasarkan pertumbuhan kultur 
kuman didapatkan hasil sampel yang 
menunjukan adanya pertumbuhan sebesar 23 
Tabel 1  Distribusi Sampel Berdasarkan 
Pertumbuhan Kultur Kuman di media Nutrien 
Agar dan Mac Conkey 








Total 30 100 
sampel (76,7%) dan yang tidak menunjukan 
adanya pertumbuhan sebesar 7 sampel 
(23,3%). 
 
 Tabel 2 menunjukan distribusi 
sampel berdasarkan hasil pewarnaan gram 
dan identifikasi secara mikroskopis, pada 12 
sampel ditemukan adanya infeksi oleh 
bakteri gram positif, pada 1 sampel bakteri 
gram positif dan 10 sampel ditemukan 
adanya infeksi campuran oleh bakteri gram 
positif dan  bakteri gram negatif. 
 
 
Tabel 3 menunjukan hasil biakan 
kuman dari spesimen konjungtiva penderita 
konjungtivitis di BKMM Kota Manado 
berdasarkan hasil kultur di media nutrien 
agar, mac conkey dan agar darah, hasil 
identifikasi secara mikroskopis dan hasil uji 
biokimia,  dimana bakteri Streptococcus non 
hemolitikus ditemukan pada 11 sampel 
(36,67 %) , Bacillus subtilis sebesar 7 
sampel (23,33%), Proteus spp sebesar 6 
sampel (20,00%), Staphylococcus albus 
sebesar 5 sampel (16,67 %) , bakteri 
diplococcus gram negatif sebesar 4 sampel 
(13,33 %), bakteri Lactobacillus sebesar 3 
sampel (10,00%) dan bakteri Pseudomonas 
aeuruginosa sebesar 1 sampel (3,33%) 
 
BAHASAN 
Distribusi sampel berdasarkan jenis 
kelamin didapatkan hasil 12 orang (40%) 
berjenis kelamin Pria, sedangkan 18 orang 
(60%) berjenis kelamin Wanita.  Angka ini 
sama dengan yang didapatkan dari 
penelitian yang dilakukan di Universitas 
Kathmandu, Nepal.5 Dimana penelitian di 
Nepal menggunakan metode pengambilan 
sampel yang sama dengan penelitian ini, 
yaitu secara acak berdasarkan periode waktu 
tertentu. Penelitian yang dilakukan di Medan 
juga tidak menunjukan adanya perbedaan 
yang signifikan proporsi jenis kelamin 
penderita konjungtivitis.10 Jika ada 
perbedaan, hal ini berkaitan dengan lifestyle, 
kondisi hygiene dan lingkungan pekerjaan.10
Distribusi sampel pada penelitian ini 
usia termuda adalah 26 tahun dan tertua 
adalah 77 tahun. Berdasarkan kelompok 
umur didapatkan hasil pada kelompok umur 
1 bulan sampai dengan 10 tahun dan umur 
11 – 20 tahun tidak didapatkan sampel.  
Sementara itu pada kelompok umur 21- 30 
tahun sebesar 1 sampel (3,3%), 31-40  tahun 
sebesar 4 sampel (13,3%), 41-50 tahun 
sebesar 9 sampel (30%), 51-60 tahun 
sebesar 6 sampel (20%) dan diatas 60 tahun 
sebesar 10 sampel (33,4%).  Hal ini sesuai 
dengan data insidensi di negara Amerika 
Serikat tahun 2003 bahwa konjungtivitis 
  
Tabel 2 Distribusi Sampel Berdasarkan Hasil 
Pewarnaan Gram dan identifikasi secara 
mikroskopis 
Jenis Bakteri  Jumlah sampel 
Bakteri gram positif 12 
Bakteri gram negatif 1 
Infeksi Campuran 10 
Tabel 3  Hasil Biakan Kuman  dari spesimen 
konjungtiva penderita konjungtivitis di BKMM 
Kota Manado 
  Bakteri Jumlah (%) 
Streptococcus non 
hemolitikus 11 (36,67) 
Bacillus subtilis 
7 (23,33) 
Proteus spp 6 (20,00) 
Staphylococcus albus 5 (16,67) 
Diplococcus gram negatif 4 (13,33) 
Lactobacillus spp 3 (10,00 ) 
Pseudomonas aeuruginosa 1 (3,33) 
bakterial lebih sering terjadi pada kelompok 
umur dewasa.3 Hal ini sesuai juga dengan 
penelitian yang dilakukan di Medan, dimana 
didapatkan hasil konjungtivitis cenderung 
lebih sering ditemukan pada orang dewasa.10 
Pada penelitan ini juga ditemukan bahwa 
pada usia dewasa,  kelompok yang tersering 
adalah kelompok usia diatas 60 tahun atau 
yang lebih dikenal dengan kelompok 
geriatri. Ada beberapa faktor yang dapat 
menyebabkan kelompok geriatri lebih 
beresiko untuk menderita konjungtivitis, 
diantaranya pada kelompok usia lanjut juga 
terjadi pengurangan lakrimasi yang  pada 
akhirnya dapat mengakibatkan peningkatan 
risiko infeksi pada mata dan berkurangnya 
proteksi humoral yang berasal dari 
immunoglobulin di mata.11-13  Selain itu, 
pengurangan lakrimasi pada usia lanjut juga 
mengakibatkan adanya perubahan pada 
mukosa mata, perubahan ini mengakibatkan 
adanya perubahan flora normal pada mata 
yang juga mengurangi proteksi mata 
terhadap bakteri-bakteri patogen.11  Pada 
kelompok geriatri dapat juga   terjadi 
penurunan imunitas selular, penurunan 
produksi sel T dan sintesis sitokin menurun 
yang mengakibatkan kelompok usia ini lebih 
rentan terhadap infeksi.13 Penyakit-penyakit 
degeneratif lainnya yang diderita oleh 
kelompok lanjut usia  dapat mengakibatkan 
tejadi penurunan daya tahan tubuh dan 
mengakibatkan peningkatan risiko 
terjadinya infeksi termasuk 
konjungtivitis.13,14
Pada penelitian ini didapatkan hasil 
sebanyak 23 sampel menunjukan adanya 
pertumbuhan koloni bakteri pada kultur di 
media nutrien agar dan agar mac conkey, 
sedangkan 7 sampel tidak menunjukan 
adanya pertumbuhan. Hal ini dapat 
disebabkan oleh pasien menderita jenis 
konjungtivis yang lain seperti konjungtivitis 
viral maupun fungal. Namun tidak menutup 
kemungkinan pasien menderita 
konjungtivitis bakterial tetapi bakteri 
penyebabnya merupakan kuman anaerob 
yang dalam penelitian ini tidak dilakukan 
pemeriksaan lebih lanjut.  
Hasil koloni bakteri yang tumbuh 
selanjutnya dilakukan  pewarnaan gram dan 
selanjutnya dilakukan identifikasi dengan 
pemeriksaan secara mikroskopis. 
Berdasarkan tabel 2 didapatkan hasil pada 
12 sampel ditemukan adanya infeksi oleh 
bakteri gram positif, pada 1 sampel bakteri 
gram negatif dan 10 sampel ditemukan 
adanya infeksi campuran oleh bakteri gram 
positif dan  bakteri gram negatif. Hal ini 
sesuai dengan penelitian yang dilakukan di 
India, dimana  ditemukan  bakteri penyebab 
infeksi mata lebih sering karena bakteri 
gram positif.
  
15  Hal ini juga didukung oleh 
literatur yang mengemukakan bakteri gram 
positf seperti golongan Streptococcus spp 
dan Stafilococcus spp lebih sering 
ditemukan pada spesimen konjungtiva 
penderita konjungtivitis bakterial.11,14 
Selanjutnya dilakukan uji biokimia yaitu uji 
motility, uji produksi H2S dan uji 
pertumbuhan sitrat dan dianalisa 
Berdasarkan tabel 3 didapatkan kuman 
tersering yang didapatkan pada penelitian ini 
adalah Streptococcus non hemolitikus 
sebanyak 11 sampel . Kuman Streptococcus 
spp merupakan salah satu flora normal pada 
konjungtiva.11,14,16 Sesuai dengan penelitian 
yang dilakukan di India pada tahun 2005, 
Streptococcus spp merupakan salah satu 
kuman penyebab infeksi mata termasuk 
konjungtivitis.15 Penelitian tersebut juga 
mengemukakan kelompok kuman 
Streptococcus non hemolitikus seperti 
Streptococcus viridans sering ditemukan 
sebagai penyebab konjungtivitis selain 
kuman Streptococcus α hemolitikus15 Hal ini 
sama dengan penelitian yang dilakukan di 
Ethiopia tahun 2004.
Selanjutnya kuman yang ditemukan 
dalam penelitian ini adalah Bacillus subtilis 
yang juga merupakan salah satu kuman yang 
dapat ditemukan sebagai flora normal di 
16  
konjungtiva.11 Hal ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan di Ethiopia 
dimana didapatkan hasil pertumbuhan 
Bacillus subtilis mencakup 5% dari kuman 
yang tumbuh dan di Nigeria yang mencakup 
6,5% dari kuman yang tumbuh.6,16 Selain itu 
pada penelitian di India dan Amerika juga 
menemukan Bacillus subtilis sebagai salah 
satu bakteri yang terisolasi dari hasil kultur 
spesimen konjungtiva penderita 
konjungtivitis.15,17 
Proteus spp ditemukan sebesar 6 sampel 
(20%) dalam penelitian ini. Proteus spp 
merupakan salah satu penyebab 
konjungtivitis yang onsetnya dapat 
berlangsung kronik.14 Proteus spp termasuk 
salah satu penyebab konjungtivitis yang 
sering ditemukan di berbagai penelitian, 
seperti penelitian di Selandia Baru, Portugal 
, India dan Amerika Serikat.15,17,18 
Selain itu pada penelitian ini ditemukan 
juga kuman Staphylococcus albus. 
Staphylococcus albus juga dikenal sebagai 
Staphlocococcus epidermidis yang berfungsi 
sebagai flora normal pada kulit dan mata 
manusia.11,19 Hasil ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan di Nigeria, 
dimana didapatkan hasil Staphylococcus 
albus merupakan salah satu bakteri gram 
positif yang cukup dominan menyebabkan 
infeksi konjungtiva disamping 
Staphylococcus aureus.6 Penelitian lainnya 
di Amerika dan India juga menemukan 
Staphylococcus epidermidis dalam hasil 
kultur yang dilakukan.15,16 Kuman golongan 
Staphylococcus merupakan kuman tersering 
penyebab konjungtivitis pada orang dewasa 
yang dapat menyebabkan infeksi secara akut 
maupun kronik .11,12,14,20
Kuman lainnya yang ditemukan dalam 
penelitian ini adalah kuman Diplococcus 
gram negatif dan Pseudomonas 
aeuruginosa. Diplococcus gram negatif 
didapatkan sebanyak 4 sampel sedangkan 
Pseudomonas aeuruginosa hanya ditemukan 
di 1 sampel. Kelompok kuman Diplococcus 
gram negatif yang dapat menyebabkan 
konjungtivitis antara lain Neisseria spp dan 
Moraxella spp dan dapat menyebabkan 




Penelitian-penelitian di India, Amerika 
Serikat dan Selandia Baru juga menemukan 
adanya kuman-kuman ini dalam jumlah 
yang sedikit dari hasil kultur yang 
dilakukan.15,17,21 
Dalam penelitian ini juga ditemukan 
Lactobacillus spp sebanyak 3 sampel. 
Lactobacillus spp merupakan flora normal di 
usus dan ditemukan juga pada bayi atau 
mereka yang banyak mengkonsumsi 
laktosa.19,22
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 Sampai saat ini belum ada 
literatur yang menjelaskan adanya hubungan 
antara Lactobacillus spp dan konjungtivitis. 
Pada penelitian ini Lactobacillus spp 
dicurigai merupakan kuman hasil 




Berdasarkan penelitian yang 
dilakukan dapat ditarik simpulan bahwa 
bakteri aerob terbanyak penyebab 
konjungtivitis di Balai Kesehatan Mata 
Masyarakat yang tersering adalah bakteri 
gram positif, yaitu bakteri Streptococcus 
non hemolitikus.  Selain itu, sampel pada 
penelitian ini lebih sering pada wanita dan 
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